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Ata da Reunido Ordinaria do Conselho Municipal ¢ de Juiz de Fora-MG realizada em 29 de Junho de
2017 (quinta-feira) em primeira chamada as 18h3( segunda chamada as 18h45min, em terceira e
ultima chamada as 19h00min na sede do Conselh al de Saude, sito a Rua Batista de Oliveira, 239
sala 402 - Centro, Juiz Fora. Tendo como pauta os 5 assuntos: 1)Verificagdo do Quorum e Abertura
da reunido. 2) Discusséo e deliberagdo das matéri Realizagéo pela PJF do Exame Médico Periédico
conforme Portaria PT/MTBE 3214 de 08/06/78-NF sitores/Expositores: AMETA (Associagdo dos
Servidores Publicos Federais, Estaduais e Municiy géncia e Emergéncia da Saude do Municipio de
Juiz de Fora do Estado de Minas Gerais. Carlos W Pinto e Cristina Maria da Silva Lopes).
Convidados: DAMOR: Departamento de Ambiénci acional/PJF/SARH; Departamento de Vigilancia
em Saude do Trabalhador/PJF/SS; Ministério Pub al do Trabalho; Ministério do Trabalho e Emprego.
2.2) - Saude do Trabalhador: Mudanca de local pa o da Vigilancia em Saude.

Propositores/Expositores: Secretaria de Saude/Depaiainicito de Vigilancia em Saudde do Trabalhador:
Rodrigo Almeida - Subsecretario de Vigilancia em Saude/PJF/SS e Miriam Monteiro - Gerente do
Departamento de Vigilancia em Saude do Trabalhador e do Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador
de Juiz de Fora/CEREST. 2.3) - Apresentagéo do Fluxo de Notificagdo do Cancer Relacionado ao Trabalho.
Propositores/Expositores: Secretaria de Saude/Departamento de Vigilancia em Saude do Trabalhador:
Rodrigo Almeida - Subsecretario de Vigilancia em Saude/PJF/SS e Miriam Monteiro. Deliberagoes CMS
29/06/17: 1) Realizagao pela PJF do Exame Médico Periodico conforme PT-MTBE 3214 de 08/06/1978-
NR-1. Pauta solicitada pela Associag¢ao dos Servidores Publicos Federais, Estaduais e Municipais de
Urgéncia e Emergéncia da Saude do Municipio de Juiz de Fora do Estado de Minas Gerais. Na pessoa
de seus dirigentes Cristina Maria da Silva Lopes - Presidente e de Carlos Wesley M. Pinto -
Conselheiro Fiscal, apds as explanagdes e consideragdes dos presentes, restou encaminhar que a
Secretaria Executiva solicitara a SARH, informacgdes a respeito dos encaminhamentos feitos, apés
reunidao com os dirigentes da AMETA, realizado com a senhora Secretaria da ADM/RH Andréia
Goresck. 2) Saude do Trabalhador: Mudancga de local para o prédio da Vigilancia em Saude - Of. 198
26/05/17 SS/SSUS/DVISAT. 2.1) Em primeira discussao, ficou deliberado que o carater da mudanca,
sera em definitivo. 2.2) A SS/SSUS/DVISAT, no prazo de seis meses a contar de 29/06/17, informara e
apresentara proposta para destinagdo do imovel. 2.3) A SS/SSUS/DVISAT, tomarido medidas para evitar
a invasao do imével, bem como seu abandono. 2.4) A SS/SSUS/DVISAT, apresentarao ao CMS ac¢ées
para reforma do imovel. 2.5) A SS/SSUS/DVISAT, buscarao adequar o RH do CEREST, visando melhora
assistencial. 2.6) A Secretaria de Saude, analisara a possibilidade de utilizar o imével para a instalagao
de uma Unidade Basica de Saude, objetivando a cobertura assistencial primaria dos bairros Mariano
Procépio, Santa Terezinha, Democrata, Vale Ipé e parte do Fabrica. 2.7) A destinagao do imével, fica
vinculada sua utilizagao para area da saude. 2.8) Mudanca de local do DVISAT prevista para ocorrer
em 60 dias, a contar de 29/06/17. Resolugao 482/17. 3) Aprovado projeto de intervengao de notificagdo
do cancer relacionado ao trabalho, do Departamento de Vigilancia em Saude do Trabalhador/CEREST
“Fluxo de notificagao do cancer relacionado ao trabalho”. Of. 14 de 22/06/17 - SSUS/SS/PJF.
Resolugao 483/17. Com a palavra Regina Célia (Presidente do CMS): Boa noite a todos. Havendo quorum
regimental nés vamos dar inicio a reunido, eu vou chamar para compor a Mesa convidando o Dr. Hudson do
Ministério Publico Federal e o Sérgio do Ministério do Trabalho e Emprego. Primeiro o Jorge vai fazer
algumas justificativas. Com a palavra Jorge Ramos (Secretario Executivo): Boa noite. Justificar a auséncia
da Edna Aparecida Regiédo Sanitaria 9 no dia 28 e 29, do Wiliam de Menezes na reunido do dia 29, do Pedro
Afonso na reunido do dia 29, da Maria Alice na reunido do dia 29, e justificar perante a AMETA e ao plenario
que o Departamento de Ambiéncia Organizacional o DAMOR que nds aviamos convidado encaminha uma
justificativa, e parece que a gente ja teve um entendimento Cristina e vocés vao ter a oportunidade de falar,
entdo por isso que ndo se faz presente, justificar a auséncia da conselheira Virginia da Clinica Dr. Evandro no
dia 28, e gostaria de justificar a auséncia da conselheira Maria do Carmo Viana Instituto Bruno, sera o Dia
Mundial do Surdo e Cegueira a disposigao de qualquer, Tamara Fernanda assistente social do Instituto e aqui
néo fala que dia que esta justificando depois nés temos que esclarecer, e justificar a auséncia do conselheiro
Robson Adriano assistente social que ndo podera comparecer a reunido, ontem ele esteve entao é na
reunido do dia 29 representante do CRESS. Com a palavra Regina Célia (Presidente do CMS): Realizacédo
pela Prefeitura do Exame Médico Periddico conforme Portaria, eu gostaria de chamar a Cristina para fazer a
exposicdo da AMETA. Com a palavra Cristina Maria (Presidente da AMETA): Boa noite a todos. E sempre
um prazer estar aqui no Conselho, eu tenho um maior respeito por esse plenario e pela Mesa, eu ja fui
conselheira e sei da importancia de todas as agbes, entdo a gente traz sempre um assunto e é sempre
acolhido pelo Conselho que nos ajuda, entdo a gente trouxe mais essa questdo. Essa questdo avangou um
pouco desde que a gente pediu a fala, a gente ja esteve conversando com o Governo, conversou com a
Andréia Goresck, conversou com a Marta Carrilho, avangamos alguma coisa, mas a gente achou que é
importante trazer essa visdo que a gente tem enquanto trabalhador e enquanto nés somos técnicos, nds
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somos apaixonados por esse assunto da questao
Regional Leste com o Carlos aqui presente, a gen
gente acha interessante trazer isso tanto para tent
para o Conselho para estar despertando isso até 1
ou outros sindicatos. Eu estudei muito, li muito, eu
associagao, entdo eu achei um texto e a montagel
tanto da Conferéncia Nacional como da Municipal
queria dizer mais de uma maneira técnica, nao é ¢
fortalecia o que a gente estava no inicio encaminh
vou ler e ele esta ai no meio eu até trouxe e ai de|
fundamental porque eu acho que ele clareia e nor
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da questdo da Seguranga do Trabalho, na

ou a CIPA e avangou em algumas coisas, entdo a
>om a administragdo como também para tentar
segmentos que estdo aqui, ndo importa usuarios
ia nada que fosse pessoal Cristina ou da propria
Ji ficou diferente, € um texto que foi texto base

» eu queria ler porque ele reflete tudo o que eu
jue esta falando, entdo eu acho que isso

1 0 Governo, para o DAMOR e |a para SARH, eu
plico as outras coisas, mas eu acho que ele é

2 deixa claro o sentimento que a gente tem

enquanto trabalhador, e é esse aqui que é da Conicicniuia cu até coloquei aqui que ele foi base nas duas
conferéncias. O Processo Saude - doenga no Servigo Publico e suas Consequéncias ao Estado, ao cidaddo e
ao Servidor, € um texto de Luiz Roberto Pires Domingues que é Engenheiro com pés-graduagdo em saude
coletiva. “Trés sdo as causas das afec¢des dos escreventes: primeira, continua vida sedentéria; segunda,
continuo e sempre o0 mesmo movimento de méo; e terceira, atengdo mental para ndo mancharem os livros e
nao prejudicarem seus empregadores nas somas, restos e outras operagdes aritméticas. Conhecem-se
facilmente as doengas acarretadas pela sedentariedade: obstrugdo das visceras, como figado e baco,
indigestées do estomago, torpor das pernas, demora no refluxo do sangue e mau estado de saude. A
necessaria posi¢do da mao para fazer correra pena sobre o papel ocasiona n&o leve dano que se comunica a
todo o brago, devido a constante tensao tonica dos musculos e tenddes, e com o andar do tempo diminui o
vigor da méo.”, é de Bernardino Ramazzini, em 1700. No inicio do século XXI, o processo saude doencga dos
servidores publicos ndo teve alteragdo nos ultimos 400 anos, a ndo ser pela incorporagdo de novos oficios e
consequéncia de novas patologias (doengas) no ambito do servigo publico. Quatrocentos anos se passaram
e o maior indice de afastamento continua sendo os descritos por Ramazzini no século XVI. No ano de 2003
para cada 1.000 servidores publicos civis federais 26 se afastaram do servigo por mais de trés dias, e
quantos destes afastamentos tiveram por causa o trabalho, é desconhecido. As lesbes por esforgos
repetitivos (a diminuigdo do vigor da méo citado por Ramazzini) respondem por cerca de 17,8% dos
afastamentos, os casos de depressao e de saude mental superam a marca dos 5% dos afastamentos.
Hipertensao, e diabetes, superam a média nacional de prevaléncia da doencga. Ao servidor publico que tem o
Estado como patrdo cabe a maxima: “fazes o que te digo, ndo fagas o que eu fago.”, pois o servidor publico
alijado de protecao no seu ambiente de trabalho, supervisiona a aplicagao das regras de protecéo e
prevencao, na iniciativa privada. A aplicacdo do Regime Juridico Unico, conjugada com a independéncia
entre as esferas federais, estaduais e municipais, fez com que o servidor publico fosse efetivamente
defenestrado do sistema de salde e seguranga ocupacional. Diferentemente dos segurados do Regime Geral
de Previdéncia, ndo ha uma consolidagao dos dados e as vezes nem ha coleta de dados, n&o se avaliam as
condigbes de trabalho do servidor, com a desculpa de que para o servidor ndo ha perda de salario, pois o
Estado continuara pagando, mesmo com o seu afastamento. Assim com esta desculpa instalada, promoveu-
se o definhamento da estrutura destinada a cuidar da manutencao da saude do servidor, provocando no
alvorecer do século XXI, um histérico de saude doenga mais insidioso do que o existente no Regime Geral de
Previdéncia. Tal situacdo & comprovada indiretamente pelo elevado indice de aposentadorias por invalidez no
servigo publico que atingiu em 2004 27,3%. Nao é necessario um tratamento especial para a saude do
servidor publico. Basta que a politica de saude do trabalhador seja institucionalizada e capilarizada no ambito
da administragao publica, e para que isso ocorra necessariamente os processos devem se desenvolver em
duas frentes: a primeira, a redefinigdo do marco regulatério da sadde do trabalhador do servigo publico; e a
segunda, o conhecimento do modus operante do Estado. Como a gente trabalha efetivamente? Eu sou
técnica de enfermagem. Como eu exerco? Quais sdo as fungbes realmente e de que maneira eu fago? Entao
essa € uma preocupagao. Se a Prefeitura ndo mapeia como que ela vai saber onde eu adoe¢o? Entéo isso é
uma questdo que eu acho que tem que avancar. Na redefinigdo do marco teérico, devemos ter em mente que
diferentemente da iniciativa privada, o poder publico sé pode realizar ou executar agdes que estiverem
respaldadas em algum ato normativo (principio da legalidade), assim os principios universais de protecao e
de seguranga no trabalho ndo tém aplicabilidade na esfera da administragdo publica se ndo forem
recepcionadas. Ndo obstante, possuimos hoje um Estado muito mais complexo abrangendo uns cem
numeros de atividades econdmicas, que oferecem uma ampla gama de riscos a saude e a segurancga do
trabalhador no servigo publico, diferente do relatado na época por Ramazzini. E é por meio do conhecimento
de “modo de produgao”, que o Estado podera oferecer a forma adequada no minimo a garantia da
manuteng¢ao da saude ocupacional de seus trabalhadores. Tal situagéo atinge diretamente todos os atores
envolvidos nesta histéria de saude doenga do trabalhador no servigo publico. O Estado apresenta perda de
eficiéncia, pois a for¢a do trabalho nominal n&o é a forga de trabalho efetiva, impedindo um planejamento da
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maquina administrativa de forma mais eficaz, apre também perdas financeiras e econémicas.
Estudos realizados apontam que a relagao de cus io, em determinado Estado da federagéo pode
chegar a 1:16, isto é para cada um real gasto em: rrabalhador, existe um potencial de economia no
processo da ordem de dezesseis reais, esse dadc vo € mais antigo. E finalmente a redugéo do
tempo de vida laboral do servidor (devido as apos s por invalidez), obrigando a uma sobrecarga no
custo das despesas de pessoal, em fungéo da ren ) quadro de pessoal, antes do tempo previsto.
Para o servidor, tem-se a redugéo direta da sua e: de vida, ou na melhor das hipéteses uma
reducéo significativa na sua qualidade de vida, tor impedido de realizar tarefas antes desenvolvidas.
E em caso de invalidez que ndo seja amparada pc rre a redugdo da remuneragédo. No ambito da
sociedade temos a reducgéao da eficiéncia do servi¢ pois o afastamento sobrecarrega os servidores
remanescentes, diminuindo ou a qualidade do ser quantidade dos atendimentos realizados. A

convergéncia de necessidades existentes hoje na sauue uu trabalhador no servigo publico faz com que a
alteragdo do Status Quo seja imperiosa e é neste contexto que o controle social do processo (garantindo a
uniformidade e a transparéncia das agdes) é fundamental, pois a ndo implantagdo da saude do trabalhador
do servigo publico, € um prego onde todos pagam - o servidor, o governo e sociedade. Nos juntamos esse
texto a outros e a gente avangou um pouco com a administragdo no que diz em formar CIPA, a gente chegou
até uma sugestdo de uma CIPA Unica na saude, mas é claro que a Prefeitura ndo é s6 a saude, a gente
consegue dimensionar porque a gente é na saude, porque a gente esta, a gente milita, a gente se organiza e
a gente conhece essas informagdes, mas isso tem que avangar porque nos outros materiais que vocés vao
ver ai tem um pouco de CIPA com um pouco de estrutura, a gente viu que o exame médico periddico € um
conjunto, € uma etapa de um processo que realmente tem que comegar com a CIPA, e dai para frente um
mapa de risco que quer dizer conhecer onde essas pessoas trabalham, o que elas fazem, como elas
administram o seu trabalho e as condigbes em que elas realizam isso. Entdo o que a gente veio até pedir
ajuda do Conselho e até pedir aos representantes, € nessa construgdo do processo de estar buscando
construir a CIPA e mapear efetivamente os riscos no servigo publico, porque caso contrario o que a gente
teme é que venha o exame periddico que ndo conhega o adoecer, ndo conhega esses processos, € ai vocé
comete novamente algumas injusticas que a gente questiona hoje, mas hoje a gente fala “Nao tém” elas
acontecem, pessoas que sao aposentadas por invalidez no momento que a gente acha que poderiam ser
aproveitadas antes de fazer uma cirurgia, doengas que n&do séo reconhecidas ainda pelo servigo publico.
Nesse documento tem um material que é do COREM, que fala sobre a violéncia epidémica aquela que vem
de fora do cidaddo mais que relata na saude, mas hoje a gente tem |a na associagéo porque agora a gente
nao agrega soO pessoas da area da saude, a gente hoje tem como associado todos os segmentos da
Prefeitura, a gente mapeia porque isso acontece em todos os lugares. Por que qual é o meio que o servidor
publico trabalha? E gente, é o cidadao, entdo a agressdo vem, mas também tem a agress&o laboral interna
tanto faz de superior para o inferior, do colega, da chefia, daquele que é mais velho, entdo essa violéncia
também existe e no servigo publico muito e na area da saude muito mais, porque vocé esta muito mais
préximo e é uma relagao de atendimento diferente. Entdo a gente juntou essa documentagéo porque a gente
queria despertar no Conselho, nos entes que estdo aqui, nos sindicatos e nas pessoas que a gente pediu
para convidar, e também trazer para mostrar para Secretaria para administracdo que existem essas coisas a
serem pensadas para construir o processo até que a gente chegue num exame médico periédico efetivo,
justo, que garanta a qualidade de vida do trabalhador e um aposentar digno. Hoje a gente tem dificuldades,
uma questao trabalhista ela vai para Vara Publica, entdo até esses recursos de lutar pelo direito do
trabalhador ele é complexo, entdo quanto mais isso avangar e for aprimorado e é uma luta que a gente tem
desde 2007 mais ou menos quando a gente formou a primeira CIPA la na Regional Leste, é trazer essa
informacgao para administragdo que existe um mapa de risco la na Regional Leste feito com muito carinho que
eu acho que pode ser o primeiro pontapé a ser usado, uma CIPA que era muito efetiva e que a gente
registrava, o Hugo Bento participou daquela época la conosco e a gente registrava isso muito, tinha o cuidado
de estar discutindo os acidentes de trabalho, mesmo a conta CAT nao era feito um registro, a gente trazer
isso para ata e discutir a violéncia no servi¢co, um paciente que quebrava alguma coisa, era agredido. Entéo a
gente tem la quer dizer eles tém |3, eu falo a gente porque a minha relagdo com a Regional Leste é muito
préxima eu trabalhei la quase 21 anos, entdo la existe todo um material que eu acho que pode ser utilizado
para dar o pontapé inicial para estar formalizando essas questdes, e ai como sempre e até por isso que eu
trouxe esse material das conferéncias porque as vezes alguém pergunta “Por que vocé vai levar esse tema
para o Conselho?”, algumas pessoas até me perguntaram e eu falei que o Conselho € um ente e ele discutiu
saude do trabalhador, entdo € um ponto de apoio, € um momento, € um espago que a gente pode estar tendo
isso reforgado, tendo isso encaminhado, o nosso desejo é sempre ser parceiro com a nossa experiéncia que
a gente traz do dia a dia de profissional da saude, de cidad3, de lideranga la da associagdo onde a gente
também esta sempre discutindo essas coisas e com o foco sempre no trabalhador publico e nessas
questdes. Entéo por isso que a gente juntou esse material que fala um pouco e na hora que vocés puderem
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ler com calma da violéncia endémica, da violéncia 3 como ela acontece, e ai eu acho que isso
também tem que vir no conjunto das discussdes q nistracdo pretende fazer para implementar isso
como ponto de partida, para estar implementando médico periédico que para nés vai ser uma
conquista porque é uma coisa que a gente luta ha 1po, mas a gente deseja que venha nessa
construgdo de estar despertando e principalmente napeando todos esses riscos com serenidade, |1a
tem alguma coisa e eu nao sei, até os parceiros ai ente o Sindicato tem um conhecimento, o
SINSERPU de outros setores, DEMLURB, que a ¢ ;a estar encaminhando e fazendo isso ja que o
exame periédico ndo é so6 para saude, ele vem co lo. Entdo eu pensei muito e foram os materiais
que eu mais me debrucei para estudar e ler, eu ac juele texto ele dizia tudo o que eu queria dizer
sem que fosse pessoal, que eu trouxesse uma vis | mesmo até porque eu achei que o primeiro
momento ia ser mais complexo com a administrag a gente avancgou e espera contribuir, espera que

se 0 Conselho puder nos ajudar em algum momernw ua yeiite estar trazendo e se houver a oportunidade de
nos ajudar nessa construgdo através até de encaminhamentos para administragéo e observar, o SINSERPU
também eu convido aqui que é com quem a gente tem uma parceria muito grande e sempre conversou, se
puder nos ajudar nisso também porque eu tenho certeza que vocés devem ter alguns mapeamentos la, para
que isso venha e n&o venha empurrado, venha discutido, eu agradego como sempre vocés ouvintes
especiais porque é sempre um prazer estar aqui. Eu me esqueci de estar informando antes e me desculpe,
eu sou a Cristina e hoje estou Presidente da Associagdo que anteriormente era AMETA, a gente mudou por
uma questao de ampliar outros segmentos e hoje ela € ASJF Associagédo de Servidores Publicos de Juiz de
Fora, e engloba hoje n&do s6 os profissionais de saude da urgéncia e emergéncia, mas outros segmentos
também da administracdo como associado nas lutas por direitos, nds estamos as ordens ai e 1a no escritério,
eu trouxe aqui o Carlos Wesley que € Diretor Financeiro, o Tancredo € o responsavel pela nossa Assessoria
Juridica que nos ajuda ai nessas discussdes e no conjunto dos textos e dos nossos encaminhamentos, eu
agradego muito e agradego que vocés tenham vindo porque a gente pediu para estar convidando, e ai no que
vocés também puderem colaborar e encaminhar e acompanhar e até talvez sugerir alguma coisa por néo
sermos técnicos que a gente nao tenha percebido e que pode ser feito, e dizer que nds vamos pedir socorro
também se precisar ai nos contextos e levar alguma coisa porque eu acho que é bom para o trabalhador,
mas tem que ser feito de uma maneira como o préprio servigo publico cobra |a fora, vamos criar CIPA, vamos
mapear, vamos estruturar, vamos qualificar quem vem, porque no que eu li a prépria CIPA é que participa no
conjunto da estrutura do mapeamento de risco, se ela ndo é efetiva, se ela ndo esta funcionando, se ela ndo
tem. Quem vai mapear esses riscos? Ela colabora junto com os grupos la da medicina do trabalho, da
seguranca do trabalho, com avaliagdo das CAT’s, se ela ndo existe. Quem junto com a Prefeitura e com os
entes vai avaliar os acidentes de trabalho? Entédo eu agradego muito a vocés, obrigada. Com a palavra
Carlos Wesley (Diretor Financeiro da AMETA): Boa noite a todos. E s6 para passar para vocés aqui que no
dia 21 agora a Secretaria Andréia Goresck me chamou para conversar porque a Prefeitura quer implantar o
exame médico, mas ela esta tendo muita dificuldade porque s6 tem um técnico do trabalho para atender eu
acho que hoje em dia 14.000 ou 16.000 servidores, ai eu propus a Secretaria Andréia Goresck que passou
para Marta Carrilho a proposta de que seja criada uma CIPA Unica, eu nao sei se isso é viavel e o senhor vai
poder nos responder dentro da lei e se eu ndo me engano eu acho que esta na NR-5 que fala sobre a parte
da CIPA, eu propus a ela o seguinte dessa demanda de ter um técnico do trabalho para atender 14.000
servidores que fosse criada uma CIPA Unica a principio dentro da urgéncia e emergéncia, depois a gente
levaria essa CIPA para atengao secundaria e depois para atengao primaria, entdo seriam tirados
representantes da Regional Leste, do HPS, da STIH e do PAI, que eu acho que representam a urgéncia e
emergéncia de Juiz de Fora, entdo eu queria pedir ajuda de vocés se fosse vidvel a implantacao desta CIPA
diante de ter s6 um técnico do trabalho para atender 14.000 servidores. Com a palavra Hudson (Ministério
Publico do Trabalho): Na verdade eu estou até um pouco surpreso porque eu lendo o convite que chegou
nas minhas maos ontem eu estou aqui como convidado, eu achei que eu ia mais ouvir, mas nunca me
abstenho de falar do pouco que eu sei porque na verdade eu sou membro do Ministério Publico do Trabalho
o0 meu nome é Hudson e sou Procurador do Trabalho, por sorte minha eu fui fiscal do trabalho entao eu
conheco a NR-5 um pouco, porque normalmente um Procurador do Trabalho ele tem muita lei para conhecer
mais ele ndo conhece tudo, é impossivel alguém conhecer tudo, se ndo me falha a memaria um dos
primeiros itens da NR-5 fala que a CIPA ela é formada por estabelecimento, entdo tem que dar uma olhada la
nisso com calma, e muitas vezes nés do Ministério Publico a gente muitas das vezes nao gosta de expor
opinido. Por que o que acontece? Se eventualmente essa CIPA ndo for montada e eventualmente alguém
aqui fizer uma representagéo 14, o processo vai ser distribuido por um dos procuradores e pode ser que ele
nem cai para mim, entéo fica muito chato a gente ficar dando opinido a que eu tenho, depois cai para outro
“Mas o Procurador falou assim, falou assado” e quem vai decidir € um colega, € a mesma coisa parecida com
0 juiz, caiu na Vara tal eu acho que decide desse jeito, se cair na outra eu acho que ele decide daquele outro
jeito, o que define é a constituicéo, a legislagao, a consciéncia dele e a convicgdo dele, entdo nesse caso da
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CIPA eu acho que a iniciativa aqui é bastante louv ntar ver com o pessoal da administragcao publica a
melhor maneira, porque néo é facil uma CIPA abr: 00 ou 16.000 trabalhadores em diversas areas,
entdo eu acho que tem que ser isso mesmo e tem ersar e ndo da para a gente aqui dar uma formula
magica. O que eu acho é que ¢é importante levante tentar resolver, porque normalmente eu tenho la
atualmente dois procedimentos dois inquéritos tral »ntra municipio a respeito de CIPA, um até
constituiram e votaram e eu ja mandei para Brasil v/ei porque ja resolveu, e estou com um e até
estava conversando com o auditor aqui antes comr concreto, eles montaram a CIPA s6 que veio a
denuncia agora que ndo deixaram alguns trabalhs ticipar, eu abri um inquérito e estou apurando,
entdo nesse caso eu vou ter que ir Ia dar uma solt )s vamos fazer outra eleigdo ou como essa ja esta
acabando talvez deixa acabar o mandato e a prox te abre o leque para todo mundo, mas n&o é um
assunto simples, inclusive aqui como a senhora b colocando no comego eu sou servidor publico ja

tem muito anos e a gente sente essa dificuldade, inunas vezes a gente é duro com as empresas, cobra, tem
que implementar, mas as vezes a gente esquece de que nés também temos que cuidar dos nossos
servidores e de nés mesmos, porque caso contrario vao ter problemas porque eu ja dei uma lida bem rapida
aqui de invalidez, o pessoal aposentando muito novo e que poderia estar sendo aproveitado, esse problema
do mapa de risco, eu estou com esse caso concreto também s6 que € uma empresa, a empresa la reluta em
nao reconhecer risco nenhum no ambiente de trabalho dela, eu na minha opinido acho isso um absurdo
porque na pior das hipoteses tem o de acidente, tem o ergonémico, eu mesmo eu falo por mim eu fiz uma
cirurgia de hérnia de disco. De onde saiu isso? Eu trabalho ha 30 anos e meio que encurvado, quem aqui que
nunca mexeu com computador, entdo eu acho de grande importancia isso o que a senhora falou, mas ai eu
acho que essa ideia 0 pessoal da administragao publica tem que comprar a ideia, apoiar e verificar o que vai
ser feito para implementar em todos os locais, eu sei que esse servigco n&o vai ser facil, nés do Ministério
Publico € um problema que nés temos la porque é importante falar isso aqui, nés somos quatro procuradores
e muitas vezes a gente acaba que e talvez aqui os senhores. Ja viram algum procurador aqui? E dificil de vir
porque eu ndo tenho um caso concreto eu vou falar aqui em tese, e ai amanha cai no outro colega € ele
entendi diferente “Mas o procurador esteve la e falou isso”, entéo fica complicado, inclusive a prépria
constituicdo veda ao membro do Ministério Publico de entre aspas de dar consultoria, de assessoria para
administracao publica, porque la nos primérdios do Ministério Publico ele meio que nasceu vinculado entre
aspas ao rei ele defendia o rei, entdo muita gente pensa, entao hoje tem advocacia da unido e nés somos do
Ministério Publico é diferente, quem vai eventualmente assessorar o municipio ou quem for é o corpo de
advogados deles séo os procuradores do municipio, nés ndo podemos “O senhor podia orientar” isso para
nods é complicadissimo porque se eu fizer isso eu vou estar contrariando a constituicdo, mas muitas vezes eu
nao fujo de vir aqui primeiro porque eu imaginei que eu seria convidado para ouvir e para saber de algum
problema, e lendo o convite eu achei que fosse problema porque eu estou também com um caso concreto
contra municipio a realizagdo do exame periédico, sdo 1.800 empregados e o médico é um e n&o da conta.
Como fazer? Esse municipio esta problematico porque realmente falar que tem um técnico para cuidar disso
tudo ai para mim é impossivel, na verdade nem existe, entdo tem que ser feita alguma coisa, entdo cada
municipio sabe onde e é problema de verba, sdo varios problemas, qualquer coisa que vai fazer tem lei para
observar a 8666 e tudo € demorado, mas ¢é aquilo que eu falo se a gente n&o der o primeiro passo a gente
néo vai chegar a lugar nenhum, aqui eu néo falei somente associagéo, eu gostaria de ouvir, mas é o que eu
acho que posso falar porque la eu estou sempre a disposigdo, o meu gabinete esta sempre aberto e se
quiserem trocar ideias, mas eu posso falar alguma coisa mais eu ndo posso entrar em dado concreto porque
€ aquilo que eu falei se depois de amanha ndo chegou num acordo com o municipio e alguém entrar com
apresentacao que nao tem CIPA vai cair na mao de uns quatro colegas e ai cada um vai atuar do jeito que ele
achar melhor, mas uma coisa é certa ja tem decisdo do Supremo, tem sumula falando que em se tratando de
saude e seguranga do servidor a competéncia é da justica do trabalho e atribuigdo logicamente é do
ministério publico do trabalho, isso ai eu ndo tenho duvida nenhuma e o préprio Supremo ja falou,
logicamente caindo isso la se cair igual na minha méo eu normalmente eu atuo, a ndo ser que a gente vaila e
faz uma inspegao e vé que a denuncia e normalmente tem muita infelizmente mentirosa ai vocé nao abre
nada, pede o préprio érgdo para manifestar ou juntar documento, mas num caso concreto desse de CIPA
igual eu comentei eu tenho dois eu ndo estou citando aqui mais é pouco também e ndo tem problema, um o
municipio ja implementou e eu ja arquivei e o outro a gente esta em fase de ver porque a legagéo é que a
CIPA foi montada mais n&do deixou todo mundo participar, porque é até complicado até para votar isso ai ndo
€ uma coisa muito facil, se alguém quiser fazer alguma pergunta especifica eu estou aqui a disposicdo. Com
a palavra Sérgio (GRTE/JF/MTE): Eu na realidade sou representante da Geréncia Regional do Trabalho em
Juiz de Fora do Ministério do Trabalho, eu fiz parte porque ja faz um tempo que eu n&o participo da Comissao
da Mesa de negociagado permanente do SUS, inclusive eu tive a oportunidade junto com o nosso colega aqui
de ir a Brasilia olhar como que esta o andamento em relagao a questdo da salde e seguranga do servidor
publico. Em relagéo a CIPA para o servidor publico, inclusive a CIPA Gnica como colocada pelos colegas, eu
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vejo certa dificuldade seja a colocagdo que € o po NR-5 que fala exatamente sobre essa questéo
que é por estabelecimento, entdo na realidade eu certa dificuldade de implementar isso no servigo
publico, inclusive até na questdo da composicao, esenvolver isso dentro do servigo publico eu acho
um pouco complexo. De qualquer forma o Ministé »alho ele tem uma atuag&o um pouco mais restrita
do que o Ministério Publico, ou seja, na realidade 1a questao celetista e eu também acho e entendo
e tenho o mesmo entendimento que a maioria dos aqui, porque na realidade eu acho que a
problematica € muito mais estrutural ndo sé a que locar mais um médico, na realidade o servigo
publico ele esta meio que no gargalho, ele esta de ele esta pedindo socorro, porque precisa na
realidade muito mais servidores, eu tenho dificuld: servidores e acredito até que o nosso colega
também nesse trabalho tem essa mesma dificulda llidade o ideal seria que tivéssemos 60 servidores
e nao temos nem 30 e a demanda n&o para, na re demanda cresce diariamente e vocé ndo vé uma

luz no fim do tunel. Entdo eu acredito que a questau ¢ imais estrutural, entdo ndo adianta de repente ver s6 a
questdo da CIPA, mas temos que olhar outras questdes como mais servidor, mais boa vontade, eu fui a
Brasilia e participei e vi, realmente eu vi que as pessoas tem a boa vontade elas tem a intengéo boa, mas da
aquele sentimento de angustia também de vocé meio que estar nadando contra a correnteza porque tudo
que a gente vé la é muito bonito, mas se vocé olhar na pratica é outra coisa, entédo eu particularmente eu fico
até satisfeito de poder estar aqui participando com vocés e eu também fui pego meio que de surpresa, se eu
tivesse de repente tido um pouco mais de tempo para olhar isso de repente eu viria com um conteudo mais
sélido, mas eu também me coloco a disposigdo o Ministério do Trabalho para atender qualquer trabalhador e
para tirar qualquer duvida, e inclusive se precisar eu vou no local a minha boa vontade é gigantesca, a unica
problematica é que realmente eu acho que o servigo publico tem que mudar tem que ter mais servidor, e
quando eu falo mais servidor ndo é so6 contratar 10 ou 20 que vai resolver o problema, na realidade eu
acredito que milhares e centenas para poder resolver esse déficit que temos, inclusive como o préprio
exemplo ali no Ministério temos varios colegas afastados também por questdes de doenga do trabalho, e
realmente talvez seja por uma questdo de muita demanda e pouco capital humano para suprir aquela
demanda, entdo eu estou aqui e se precisarem estarei la no Ministério sempre para atender qualquer pessoa
e trocar qualquer ideia, obrigado inclusive pela possibilidade de estar aqui com vocés. Com a palavra Jorge
Ramos (Regido Sanitaria 10): Na realidade o que a gente procurou fazer € uma provocagao Carlos Wesley
e Cristina, porque a administragao publica ndo esta isenta da realizagao do periddico e ndo esta isenta de
constituir as suas comissées internas de prevencgao e acidente, isso é taxado na 3214 que advém uma lei que
eu me esquego o numero dela de vez enquanto que ndo é novidade 1978, entdo ndo ha essa isengéo do
Poder Publico e eu falo isso com muita cadeira porque eu tive a oportunidade de passar num concurso da
Embrapa, nao fui chamado porque chamaram a segunda colocada e ndo me pergunte o porqué, eu fui o
primeiro e ela foi a segunda e chamaram a segunda colocada, isso era o Serra Ministro do Planejamento e o
Fernando Henrique era o Presidente mais é passado vamos viver o presente, mas o que a gente realmente
tentou fazer aqui nesse momento é provocar o Poder Publico para que ele cumpra o seu papel e realize o
exame periodico. E ai hoje falando com a Andréia, ela me ligou e ja tinha dito para mim que ja tinha
conversando com os representantes da AMETA, com o Carlos Wesley, mas a dificuldade da Prefeitura no
universo dos 16.000 é a diversidade de &reas porque a gente esta tratando aqui da urgéncia e emergéncia,
mas a Prefeitura tem o Departamento Municipal de Limpeza Urbana que nds estamos vendo ai na imprensa
uma frota realmente e € me parece uma frota terceirizada que ainda provoca acidentes tanto na questao do
equipamento como do trabalhador porque o trabalhador n&o é terceirizado, entdo a gente tem o DEMLURB,
nos temos a CESAMA, eu fui técnico de seguranga da CESAMA concursado e ndo quis ficar porque néo
dava certo para o meu jeito, ndo dava certo e eu acho que néo tinha que trabalhar mesmo nem na Embrapa
e nem na CESAMA, e la a gente vé que tem uma particularidade, a CESAMA vocé tem desde o trabalhador
bragal ao risco quimico, a exposicéo, lida com um cloro muito pesado, entdo vocé tem a IMPAV que lida com
massa asfaltica, calor, entdo eu entendi a fala dela hoje e ela pediu um pouco mais de tempo e essa
provocagao a gente fazer, porque ha uma complexidade Dr. Hudson porque sao 16.000 servidores
espalhados e a gente esta tratando aqui de um determinado reduto que é urgéncia e emergéncia que se
concentra no Hospital de Pronto Socorro, na Unidade Regional Leste, no pronto atendimento infantil, a STIH
e o DIDI, que é um universo muito pequeno perante a complexidade, mas de qualquer maneira é o
compromisso que a gente tem de fazer essa provocagéo e nao deixar a coisa parar, mas era so isso. Com a
palavra Anténio Santana (SINSERPU): Boa noite a todos. A questdo da CIPA é uma questao complicada no
servigo publico e a gente precisa realmente que o Ministério Publico nos ajude, porque tem muita coisa no
servigo publico que a gente tem muita dificuldade de fazer valer, a CIPA precisa ser setorial, ndo tem como
vocé fazer uma CIPA Unica porque vocé acabou de falar ha uma diversidade no servigo publico e uma
complexidade muito grande, o servigo publico eles ndo tem interesse em fazer CIPA por mais que a gente
enquanto Sindicato tenta imprimir isso, dialogar com a administragéo, eles nao reativa a CIPA, e a Cristina fez
aqui uma belissima exposicédo sobre as condi¢des, o Jorge fez o comentario aqui do DEMLURB e acontece
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acidente todos os dias e nem se quer as vezes é ¢ CAT, quando a gente descobre faz abrir, mas tem
muitos por causa do contrato temporario, rotativid: grande, as pessoas caem, machuca, é afastado,
e nao volta mais nem sem CAT e nem com CAT, e Je o contrato, entdo nds temos hoje dentro do
servigo publico uma dificuldade extremamente e a :cisa do Ministério Publico do Trabalho para nos
ajudar nessas condigdes, a Cristina falou e eu que ue nés enquanto Sindicato a gente esta a
disposicao para poder ajudar e vocé sabe que a g ‘ceiro, o objetivo aqui unico é do trabalhador,
CIPAT tem todo nosso interesse e nds cobramos ¢ nente, mas infelizmente a administragao nao tem
muito interesse em fazer, e no que for preciso ajuc >ho que é interesse tanto desse Conselho como
interesse nosso enquanto Sindicato cuidar do sen que o servidor cuide da populagéo. Se eu ndo
cuido do servidor como que eu vou cuidar da popt 30 tem como, e ai foi falado pelo Sérgio que falta
recursos humanos e falta mesmo e falta muito, n6é i com uma demanda hoje em alguns lugares e a

gente esta cobrando para que isso se restabelega, uin exuesso de jornada que provoca acidente diario
decorrendo de uma jornada extremamente abusiva que a gente espera que nos préximos dias que volte a se
restabelecer, nesse sentido quero colocar a disposigéo Cristina € eu acho que o Conselho também tem essa
preocupacao, enquanto Procurador do Ministério Publico do Trabalho também que hoje esta aqui, nos ajude
porgue nés vamos provocar o Ministério Publico também para nos ajudar a apertar a administragdo porque
esta extremamente dificil, e todos que puderem nos ajudar serdo muito bem vindos, muito obrigado. Com a
palavra Regina Célia (Regido Sanitaria 12): Boa noite a todos. Esse assunto ele € um assunto muito
importante para nés, mas é lamentavel ndo ter nem uma pessoa da Prefeitura aqui para nos ouvir, da SARH
eu estou falando é de Ia, porque poderia ter pelo menos uma pessoa aqui da casa do servidor para poder
falar do DAMOR para poder estar se manifestando. Quando a Cristina coloca aqui a questdo do nosso
adoecimento, afastamento do trabalho, aposentadoria precoce, isso é fato e é pior ainda porque ha uma
dificuldade muito grande dentro do servigo publico para eles entenderem que ndés precisamos de um CAT,
muitas vezes a gente busca o Departamento de Saude do Trabalhador quando a gente percebe que tem
alguém que esta com doenca ocupacional e que vai la ao médico e consulta e ndo é nada, ai chega num
ponto que as vezes aposenta por uma doenga comum e que ai o salario cai para 70%, ai a doenga é dobrada
porque cai o dinheiro enfim a perda é total, eu falo que a perda nossa ela é muito grande e eu posso falar
isso porque sou servidora publica da Prefeitura e sou estatutaria e sou aposentada por doenga ocupacional,
eu andei dois anos para poder conseguir um CAT e fui conseguir esse CAT no Departamento de Saude do
Trabalhador, ndo foi na nossa que a gente chama de casa do servidor que € o DAMOR, mesmo eles indo ao
meu trabalho e fazendo |a a pericia porque na época o meu marido era da CIPA da Santa Casa, entéo ele
mesmo foi 14 e falou “Se vocés nao for eu vou tomar as minhas providéncias”, engracado é que a gente é
servidor e ninguém cuida de nés, parece que a gente é uma coisa, e ainda nés somos penalizados por todo
mundo porque dizem que o servidor ndo faz nada, servidor ndo gosta de trabalhar, entdo é sempre assim nés
somos jogados desse jeito. Mas vocés veem na iniciativa privada que la existe a CIPA pelo menos eles
tentam fazer, eu ndo sei se funciona de fato, mas tenta fazer, ja ha algum tempo quando eu era do Sindicato
eu me lembro que as vezes a gente participava de eleigdo da CIPA no DEMLURB, na IMPAYV, porque tem
mais pessoal, entdo o que eu gostaria aqui mesmo é de estar lamentado essa situagéo, eu acho que nos
enquanto Conselho a gente tem que tomar uma atitude sim, essa discussao nds ja fizemos ela e deve ter uns
dois anos e chamamos para conversar e discutimos na época e me parece que foi o Sindicato que fez essa
provocagéao, e a gente discutiu e falou que ia resolver e morreu, aqui também a nossa demanda é muito
grande a gente acaba que vocé discute e depois a gente ndo volta a rediscutir o assunto, entdo esse é o
recado que eu gostaria de deixar aqui que a gente ndo pode deixar isso continuar, e quero parabenizar vocés
pela atitude e coragem e pode contar com meu apoio. Com a palavra Hudson (Ministério Publico do
Trabalho): Eu s6 gostaria de fazer um complemento porque, eu ndo sei se ele é Presidente do Sindicato o
Santana ele falou ali, nds 14 como eu havia dito anteriormente e eu vou procurar ser mais breve porque me
parece que tem mais gente precisando falar, € que a gente normalmente algumas empresas ai que foram
citadas ja tem até procedimentos Ia dentro, por isso € que eu falei que quando a gente esta aqui eu tenho
que tomar muito cuidado porque um caso concreto, citaram a IMPAV, a CESAMA, eu mesmo tenho
procedimentos contra a CESAMA na area de saude e seguranga, mas nao chegou nada para mim falando
que nao tem CIPA ela é um tratamento mais simples sao celetistas, o que eu acho que é mais complexo é o
problema do pessoal estatutario, a IMPAV eu acredito que é a mesma coisa celetista se néo tiver CIPA é facil,
& porque aqui eu acho que e a senhora mesmo comentou € muito amplo ent&o fica até dificil tem hora para
focar aqui o que o pessoal realmente esta querendo, porque quando eu fiz a leitura inicial eu achei que fosse
problema s6 de exame periodico e eu estou vendo que € bem mais complexo, eu acredito também que o
Sindicato tanto quanto o Ministério Publico do Trabalho ele tem muito instrumento juridico para tentar
convencer a administragdo publica a fazer, se nao tiver jeito € o que eu falo Ia eu pelo menos a minha postura
essa € minha eu tento ao maximo evitar para justica porque a justica também ja esta lotada de processo, eu
acho muito melhor sentar com a administracdo ou o empregador no caso porque a minha labuta é mais com
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o0 empregador e tentar que ele cumpra a legislaca realmente o que n&o da é a gente vé pessoas
novas ja doentes e isso €& pior para todo mundo, n )mo ela bem disse o trabalhador que vai ganhar
menos, vai ficar doente, é para sociedade como u rque se ele parar de trabalhar a gente vai ter que
pagar outro para trabalhar no lugar e ele vai estar E a preocupagdo Santana me permita chamar
assim, la nés estamos a disposigéo, mas é aquilo ei se nao tiver uma demanda concreta &
impossivel alguém fazer alguma coisa, eu ndo pos ora de um procedimento, eu estou aqui hoje
porque eu recebi um convite até mais para ser ou nte ndo pode ficar expressando opinido no
processo do colega e se fizer isso d4 um problem: eu ndo sou louco de fazer isso, inclusive na hora
que alguém falou ai de outro procedimento eu fale ) que a minha colega tem um procedimento dessa
empresa”, entdo eu ndo vou falar mais nada porqt lilo que eu falo é até antiético porque a pessoa
esta |a tratando e ai eu chego e dou uma opini&o « la dela que esta tocando, eu ndo posso fazer
isso, entdo dos meus procedimentos que estdo na mmna vanca la é 24 horas por dia eu estou a disposicao,

agora de outros ai a gente tem que no falar. Eu vou pedir aqui licenga, e o pessoal se quiserem me fazer
alguma pergunta direto, para eu poder me retirar se me permitirem, entao muito obrigado e eu continuo 1a a
disposi¢éo, o Santana la do Sindicato se quiser eu estou disponivel Ia, mas é aquilo que eu falo se o
procedimento for meu eu tenho que atuar, se nédo for meu é de algum colega e eu ndo posso falar por ele.
Outra coisa que é importante o pessoal saber, eu uso isso muito também antes de as vezes até abrir um
inquérito ou o que for, a prépria parte pode pedir la num campo que tem la no nosso sistema digital porque
tudo hoje é digitalizado, é tudo eletrénico, tem um campo la de mediagéo e eu sei aqui que o Sérgio faz muita
mediagao, entdo muitas vezes é até muito comum procurar o préprio Ministério do Trabalho, s6 que eu sei
que eles as vezes tem dificuldade porque se é estatutario ele ndo pode atuar, ele mesmo comentou isso aqui,
nés ndo, a nossa gama de atuagéo € um pouco maior entdo sintam-se também a vontade, as vezes esta
caminhando mais ainda ndo esta do jeito que a gente ainda acha, pode ter uma mediacéo e a mediacao
diferentemente de um inquérito, o inquérito vocés ndo podem escolher “Eu gostaria que fosse o procurador A,
B ou C”, a mediagéo se for feito um embasamento pode ser pedido que o doutor fulano, que o doutor ciclano,
a doutora fulana, pode pedir ndo tem problema nenhum, a mediagdo € um procedimento diferente inclusive
ela pode ser aceita ou ndo pela administracdo publica, se ela falar que ndo quer, ai quem que requerer ele
fala “Entéo eu vou pedir para ser instaurado um procedimento preparatério ou um inquérito”, ai ja muda de
figura porque se o procurador instaurar e logicamente o municipio sabe disso a gente tem alguns poderes de
requisitar documento, fazer diligéncias. Mas eu normalmente o meu perfil as poucas pessoas aqui que eu ja
tive contato eu sou bastante conciliador até um ponto também, chegou num ponto e nao dei ai eu falo “O que
a gente pode fazer?”, ai a gente tem que levar para o poder judiciario para que o juiz decida, mas
logicamente ndo é so porque foi para o juiz que ele dé uma sentenga la de fazer uma CIPA de hoje para
amanha, ndo adianta também, eu sei que tem muita coisa que vai ser com o tempo, entdo muitas vezes eu ja
consegui varias coisas ao longo de um ou dois anos tramitando comigo o inquérito e resolver, porque se no
momento “Vou levar para justiga” vai demorar o mesmo tempo, entao tem certas coisas que as vezes é
preferivel insistir na via administrativa, extrajudicial, fazer o que os senhores estdo fazendo insistir e o
Sindicato eu acredito que a mesma coisa, € logico que se empacou e nao tem jeito ai é falar “Agora vou levar
para tal 6rgao”, ai esse 6rgdo também as vezes ele fala que ndo consegue e ai leva para outro 6rgao até
eventualmente chegar a instancia judicial porque ai o juiz vai sentenciar a decisdo ai vai ter que cumprir, as
vezes vai ser mais doloroso mais ai paciéncia, aquilo que eu falo as vezes quando eu estou tratando com
outros municipios “Eu tenho isso, tenho aquilo” doutor eu ja estou negociando com o senhor tem uns trés,
quatro ou cinco anos, agora o senhor tem que cumprir esta ai e caso contrario vai ter punigéo, entdo eu
agradeco mais uma vez o convite, estou la e continuo a disposi¢do, me permitam agora eu vou pedir licenca
e se quiserem me perguntar alguma coisa. Com a palavra Rodrigo Almeida (Subsecretario de Vigilancia
em Saude): Eu gostaria primeiro de parabenizar a Cristina pela apresentagéo, a fala, eu acho que o texto
alguma parte Ia do passado mais se encaixa perfeitamente no presente. O Ministério da Saude ele ja se
enverga para algumas questdes e coloca para os municipios a adequagao enquanto Vigilancia em Saude do
Trabalhador, a gente ja verifica que Juiz de Fora ja fez essa alteracédo para que a gente possa estar
chegando mais proximo da realidade enquanto Vigilancia em Saude do Trabalhador, até a nomenclatura do
Departamento ela foi alterada, a estrutura a gente vem reestruturando para tentar alcangar. Eu fago um
agradecimento especial Dr. Hudson aqui em nome da Subsecretaria, da Secretaria de Saude, pelo apoio que
tem dado ao Departamento de Vigilancia em Saude do Trabalhador, a gente trabalha distante mais esta
sempre ouvindo o nome do Dr. Hudson pela sensibilidade, pela pessoa, pelo profissionalismo a qual trata o
trabalho que é realizado, a gente sabe do potencial la do setor que o senhor coordena, por varias vezes
passa pelas nossas maos alguns despachos, algumas requisi¢cées, a gente agradece em nome da Prefeitura.
Eu acho, s6 para justificar o que a Regina colocou, a Secretaria de Administragdo e Recursos Humanos que
€ a area competente para maior parte dessa discussao ela justificou a auséncia, eu também nessa questao
fui pego um pouco de surpresa porque eu achei que teria alguém do DAMOR ou da Secretaria de
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Administragdo, mas o Jorge colocou a justificativa
Subsecretaria de Vigilancia e o Departamento que
agradece a sensibilidade na qual é tratado o assui
quando ndo tem muito jeito tem que espetar mesn
gente tem muito tempo de praia também, a gente
conciliagéo de algo e as vezes infelizmente nos te
caminho do dialogo e o caminho do entendimento
obrigado. Com a palavra Regina Célia (Presider
quero agradecer também a Cristina e agradecer a
vamos dizer que ela ndo vai morrer aqui a gente d
para o segundo ponto de pauta Saude do Trabalh:

'9 de Junho de 2017

itado anteriormente, mas a gente coloca a
coordena a disposi¢ao, mais uma vez a gente
nte s6 tem mesmo a agradecer esse apoio, e

T jeito, Santana a gente é muito parceiro e a

u ontem, e a gente tenta no primeiro momento a
r para outro caminho, mas eu acho que o

‘e € mais curto, o nosso agradecimento e muito
S): Muito obrigada doutor pela presenca, eu

té pela iniciativa de trazer essa discusséo, e
dade a essa discussao. Agora a gente vai passar
ou convidar a Miriam que é Gerente do

Departamento de Vigilancia em Saude DVISAT, muuaiiva ue local para o prédio da Vigilancia em Saude.
Com a palavra Rodrigo Almeida (Subsecretario de Vigilancia em Saude): Boa noite novamente. Nés
fizemos uma reunido eu s6 ndo vou me recordar a data dessa reunido anterior com o Conselho, com a
Ouvidoria, com a Comissao em Saude do Trabalhador fazendo s6 um retrospecto rapido, e nessa nossa
reunidio o objetivo era a mudancga do Departamento de Vigilancia em Saude do Trabalhador para o Centro de
Vigildncia em Saude onde eu acho que é de conhecimento de todos. Nos temos um projeto ja realizado e
executado dentro do Centro de Vigilancia para recepcionar o Departamento de Vigilancia em Saude do
Trabalhador, e também versos a condi¢gdo que o departamento se encontra hoje na Avenida dos Andradas, os
dois prédios sdo na Avenida dos Andradas na verdade é na Rua Cristovdo Romaguinalio proximo a Servir, e
nos pedimos essa conversa com a Comissao para que a gente pudesse esclarecer algumas coisas, € a gente
conseguiu um avango porque o Gabinete participou intensamente dessa conversa na pessoa da Secretaria
Beth Juca no qual autorizou todo esse trabalho nosso, onde nés fizemos um levantamento dos valores de
custeio para a reforma do prédio do Departamento de Satde do Trabalhador que ficaria ai na ordem entre R$
800.000 a R$ 1.100.000 a pregos de hoje, e o que inviabilizaria a realizag&o desse trabalho também com o
departamento em funcionamento devido ao tamanho da obra que deve ser realizada, entdo nés conversamos
com a Comissao de Saude do Trabalhador no sentido de que nés temos um local adequado, foi realizado
uma visita nesse local pela equipe do departamento, hoje € um consenso dentro do departamento e eu vou
passar depois a palavra rapidamente para Miriam, e a gente agora vem requerer autorizagao do Conselho
para que nos possamos realizar essa mudancga. O prédio da Vigilancia em Saude é um prédio novo com
estrutura de telefonia, de informatica, de salas, todas as salas tem ar-condicionado, e nés convidamos ai
quem gostaria de conhecer o nosso prédio, toda vez que eu falo aqui a gente convida para conhecer o
Centro de Vigilancia em Saude porque eu ainda ougo as vezes “O que é aquilo ali na Avenida dos
Andradas?”, ali € o Centro de Vigilancia em Saude onde nds projetamos e organizamos todas as estruturas
de Vigilancia em Saude do municipio de forma inteligente dentro de um complexo, entdo a gente vem trazer,
a Regina e o Jorge participaram da reunido, a Samantha também participou, a Comissao o Santana esta aqui
participou também dessa reunido, a Fatima, e n6s fizemos esse levantamento e é possivel que a gente
realize em curto espago de tempo essa mudanga para o prédio do Centro de Vigilancia em Saude, nio sei se
eu me esqueci de citar alguma coisa por parte da Secretaria. Com a palavra Miriam Monteiro (DVISAT):
Boa noite a todos, e & um prazer estar aqui novamente no Conselho. E s6 para complementar o que o
Rodrigo ja fez a explicagao aqui e a Comissdo de Saude do Trabalhador também ja esté ciente desse
processo o Jorge e a Regina, mas é para dizer o seguinte enquanto Gerente do Departamento em Saude do
Trabalhador a preocupagao agora € de cuidar do trabalhador que cuida dos trabalhadores que vao la, porque
a situacéo é precaria e o prédio ja tem o relatério que ele esta insalubre pela Vigilancia Sanitaria, ja € um
documento antigo e isso esta prejudicando muito nés trabalhadores que estamos la. Eu quero fazer o favor
de pedir aqui o Dr. Ricardo, a Valéria e a Rita, que se apresentem aqui na frente que sao profissionais que
trabalham la conosco, cheguem aqui sé para as pessoas conhecerem vocés porque € a equipe que esta
apoiando, que tem dado forgas esse tempo todo, o Dr. Ricardo é médico, a Rita é Supervisora de Assisténcia
a Saude a Valéria é a Supervisora de Acolhimento a Saude do Trabalhador, entéo eles estdo aqui porque eles
mais do que eu a Valéria e o Dr. Ricardo tem experiéncia la de anos, a Valéria tem mais de 20 anos
trabalhando 13, e esse espaco ele esta completamente precario para a gente trabalhar 13, alguns de vocés ja
estiveram |a a prépria Presidente Regina ja esteve |a e viu a situacdo, a Dona Mada que esta |a atras, o
Santana estd sempre la com a gente como Sindicato. Entdo a ideia é exatamente mostrar para vocés que
nos trabalhadores que atende os trabalhadores que estdo doentes por motivo do trabalho estamos ficando
doentes, eu sou um caso todo més eu vou para o médico por causa de um processo alérgico que eu tenho
porque o mofo das paredes esta prejudicando, ndo s6 a mim mais outras pessoas também que trabalham I3,
e a gente tem um espago o 4° andar no Centro de Vigilancia esperando a gente para mudar, com elevador,
com acessibilidade para os usuarios, € mais proximo porque os trabalhadores inclusive reclamam muito
daquele espaco que é escondido, muita gente acha dificil achar ali porque é escondido e é de dificil acesso e
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muitas pessoas vao ali as vezes em cadeira de ro s;ando porque as vezes sofreu acidente ou esta
com algum problema de saude relacionado ao tral O 30 é uma série de questdes que vem fazendo a
gente pensar e viemos propor essa questao aqui ¢ nudancga porque ela ndo € mais necessaria ela é
urgente, quase que eu ja estou falando que esta c 3 um risco eminente, entdo essa é a minha fala e
agradeco, entdo era isso que a gente queria apres vou projetar o do cancer porque nds temos dois
temas hoje esse é um e depois o outro eu vou apr Valéria quer sé manifestar aqui rapidinho porque
ela é a pérola la do departamento, eu acho que el: ito de falar um pouco aqui para nés, a Valéria é
assistente social e atende a populagdo. Com a pa iria (Supervisora de Acolhimento a Saude do
Trabalhador/DVISAT): Eu estou hoje como Supel Acolhimento ao Trabalhador, inclusive nés temos
um usuario de la aqui aquele de bigode la atras é lario, e eu sou assistente social |a desde 1996.
Quando a gente foi para la realmente foi um avan: T prédio novo, um prédio construido pelo setor

com recurso nosso, s6 que ndo houve manutengéu v preuio € hoje em dia esta correndo o risco ndo s6 para
equipe interna como para os usuarios, a gente inclusive ja tem uma queixa junto a Ouvidoria que foi
demandada por um usuario que chegou la e viu o caos que estava no dia de uma chuva, porque quando
chove infiltra agua pelas luminarias, todas as luminarias da recepgédo nao acedem, a gente para sair a tarde
no final do servigo a gente deixa uma lampada que € a Unica lampada que tem em cima da recepcionista
acesa, mas a recepc¢ao ela é toda escura, entdo ndo temos condigdes e se agente precisar fazer uma reunido
a noite ndo tem condigédo porque nao tem, inclusive a parte de internet a gente ndo tem rede logica, a gente
nao tem como consultar a internet la e s6 tem um computador com ponto de internet, o ar-condicionado se a
gente ligar dois ar-condicionado desliga tudo porque n&o foi previsto a parte elétrica para suportar mais de
dois ar-condicionado funcionando, apesar de todas as salas terem ar-condicionado ndo podemos ligar, entao
eu estou aqui como uma servidora publica antiga que esta la desde a construgéo da sede e que ficou muito
feliz quando foi e agora esta ficando muito feliz por sair infelizmente, entdo eu gostaria do apoio de vocés
nesse momento, da Cristina que falou sobre saude do servidor, entdo eu acho que fechou direitinho com o
que a gente esta pleiteando, nem se a gente tivesse combinado, eu agradeco e vou passar a palavra para
Miriam, muito obrigada. Com a palavra Antonio Santana (SINSERPU): Boa noite novamente. Agora eu
estou falando como Comiss&o de Saude do Trabalhador, a gente esteve |14 e ja tem mais de cinco anos que a
gente tem feito visitas naqueles locais de trabalho, e com certeza ha cinco ou seis anos atras quando eu
cheguei aqui no Conselho e que eu participei de uma reunido la na Saude do Trabalhador a gente ja via
necessidade de ser feita alguma coisa ali, e aquilo foi ficando numa situagéo téo dificil para trabalhar e para
fazer assisténcia, se ndo tem condigdes dos trabalhadores trabalhar ndo tem condi¢gdes também para
atender, e a gente fez varias visitas 14 no DSAT, fomos também |a com o Evander na época que era
Subsecretario, eu pessoalmente fui Ia, a Comisséao foi 1a, me parece que a Fatima também foi, e o local € um
local muito bom e se ndo fosse bom com certeza nds nao estariamos aqui dando esse aval, havia la no
passado uma resisténcia para vir para ca, mas também nao havia os motivos que me convencesse para
poder também mudar de ideia, porque para a gente chegar aqui e tomar uma posi¢do que néo deve sair de la
nos também temos que ter um argumento para dizer para administragdo “N6s nao queremos que mude
porque esta indo para um lugar pior”, e ter a justificativa para que a gente pudesse fazer uma defesa aqui
com mais veeméncia. Entdo enquanto Comissao de Saude do Trabalhador a gente ja esteve discutindo sobre
esse assunto aqui, a Regina participou, a Marilia também participou, a gente encaminha esse pedido para
que seja aprovado para que essa mudanga seja de fato efetivada, mas quero deixar aqui uma observagao
Rodrigo e Miriam, é que precisa dar mais condigdes para que a gente possa fazer no sentido de recursos
humanos, é ébvio que a gente esta falando aqui com a Subsecretaria, mas vocés tém voz na Secretaria de
Administracéo e ajudar nesse sentido cobrando da administragdo municipal o profissional para fazer
assisténcia, porque ndo adianta ir para um lugar muito bom mais também falta recursos humanos para poder
fazer esse atendimento, esse pedido tem que ser frequente e isso nés temos colocado todo ano na nossa
pauta de reinvindicacéo, ndo é de agora, € de muito tempo, os governos passados nao fizeram muito esforgo
e o governo atual também n&o tem feito esfor¢o nesse sentido de sanar esse problema da assisténcia, por
mais vontade que vocés tenham de atender e de fazer os profissionais que estdo aqui, eu acho que ainda
falta alguma coisa e a gente precisa melhorar porque a demanda é muito grande, muito obrigado. Com a
palavra Regina Célia (Presidente do CMS): Complementando aqui a fala do Santana, com todas essas
dificuldades que foi colocado tanto pelos funcionarios quanto pelo Santana, eu gostaria de deixar aqui o meu
depoimento que mesmo estando muito ruim o espacgo todas as vezes que eu vou la esta cheio, tem uma
demanda |a de pessoas, eu me lembro e ndo tem muito tempo que eu fui e estava chovendo, tinha acabado
de cair uma chuva muito forte e a agua adentrou por dentro e a moga estava tentando tirar a agua de dentro
do departamento, ali da sala de recepcao da entrada e pingava muito, entdo realmente a necessidade de sair
de |a para uma reforma ela é real, a gente ja teve uma resisténcia muito grande a essa mudanga e também
nao vamos falar que ndo porque caso contrario a agente esta sendo contraditério e eu ndo sou, noés ja
tivemos essa resisténcia porque eu também tinha o entendimento que os profissionais também n&o queriam
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sair, queriam ficar la entdo tinha essa coisa, eu go yedir aos membros do Conselho que a gente
pudesse aprovar essa mudanga, mas eu gostaria 1 aqui também uma condi¢do que dentro da nossa
conversa eu nao poderia deixar de falar, que é na« espaco abandonado. E depois como que vai
fazer? Porque ali foi investido um dinheiro que ver ;tério da Saude para o Departamento de Saude
do Trabalhador. E também tem uma coisa que eu e colocar a gente esta falando saude do
trabalhador, Departamento de Saude do Trabalhat 1da pouco nos falamos do DAMOR, entdo as
coisas ficam meio misturadas, o DSAT, o DVISAT, T, ele é aquilo que eu falei ele atende a todos os
cidadaos, ja o DAMOR ele atende o servidor publi ‘eitura, quero deixar isso aqui bem claro porque
caso contrario mistura porque foram os dois assur :smo dia, entdo é isso que eu gostaria de dizer
para vocés, e so falar que tem pouco tempo mesn e presenciei tudo, também tenho um documento
que me foi entregue antes de ontem, tinha gente ¢ e eu estava lendo, onde fala também da falta de

profissional e das condigdes, entdo a gente tambéiii i yue ver como que vai ficar isso Miriam e se vocé
pode contratar esses profissionais com o dinheiro da RENAST para dar a melhor condi¢do para vocés
trabalharem também, é isso o que eu gostaria de colocar. Com a palavra Miriam Monteiro (DVISAT):
Obrigada Regina. E verdade, essa é uma questdo que a gente esta lutando desde quando nds chegamos ao
departamento para a gente ampliar o nosso quadro de profissionais porque a demanda é grande como ja foi
dito aqui, e ndo é so6 a questado da assisténcia como até o Santana colocou aqui, a gente também tem um
papel fundamental e é o principal inclusive no nosso departamento que € a vigilancia, a vigilancia dos
processos e dos ambientes de trabalho, entdo nds precisamos de equipe para isso que no momento atual a
gente ndo tem, mas ja estamos encaminhando esse pedido e ja foi encaminhado para o Subsecretario e esse
ja encaminhou para Secretaria, ai esta passando pelos processos burocraticos normais, Comité Gestor,
avaliagdo de quanto que fica, entdo nés estamos pedindo ampliagao do nosso quadro e com certeza a
Secretaria ela estd com um olhar de muita importancia de valorizar o Departamento de Vigilancia em Saude
do Trabalhador porque nés temos um compromisso regional, nés somos CEREST Centro de Referéncia
Regional em Saude do Trabalhador, entdo nés ndo podemos deixar essa coisa parada. E nés estamos sim
ampliando a nossa equipe, quando eu cheguei la eram 15 e nds ja estamos com 19 porque ja vieram
profissionais de outras secretarias que a gente ja buscou, a Rita é uma, tem a Cristiane, entédo eu estou
tentando buscar mais pessoas que queiram vir de outras secretarias, tem uma assistente social ja
interessada que ela esta de licenga e ela ja interessou de ir para |4, entdo a gente esta tentando até do
préprio quadro que existe hoje alguém que tenha interesse e que a outra secretaria libere, mas é um
processo que nao € da noite para o dia, mas penso eu que nds temos seis meses de gestdo desse ano e se
eu for falar aqui quantas coisas a gente ja fez n&o vai dar para falar sé nessa reunido porque tem muita coisa,
e dentre elas a gente vai apresentar uma em seguida aqui que é de extrema importancia para os
trabalhadores. Entdo o nosso proposito € esse, o Rodrigo € um parceiro imenso e esta sempre com a gente
nessa luta, isso € importante, € muito bacana ter também uma equipe que esta do seu lado, entéo eu
agradego também essa equipe, o Subsecretario, o proprio Conselho eu tenho que agradecer porque em
todos os momentos entendeu o que a gente precisa e esta aqui hoje, nés estamos aqui hoje para discutir e
pensar nas propostas, no nosso trabalho, nos trabalhadores que atuam ali dentro e nos que vamos receber,
entédo Regina fique tranquila porque isso estd encaminhando e com certeza, inclusive estd na PAS de 2018
mais a gente ja esta caminhando para esse ano ver se consegue ja algum resultado de contratagédo de
pessoal, obrigada. Com a palavra Jorge Ramos (Regido Sanitaria 10): Por quanto tempo nés vamos fazer
essa aprovagdo? Noés precisamos definir isso porque foi um pacto que nés fizemos, é o valor que vocés
orcaram da ordem de R$ 800.000 para fazer uma reforma, esta ali aproximadamente R$ 800.000, entdo a
gente tem que ser muito transparente para ndo dizer amanhéa que o Conselho fez isso, que o Conselho foi
isso, que o Conselho foi aquilo, vamos definitivamente transferir o Departamento de Vigilancia em Saude do
Trabalhador para um nivel central, com acessibilidade apesar do morro ali, a rampa de acesso ali, se vocé

vier pela Andradas ela tem um determinado fluxo, mas quando a Miriam fala da questdo das pessoas
cadeirantes talvez buscar ali uma altern

va, porque se vocé vai pela garagem da parte de baixo vocé tem uma inclinagdo na rampa, se vocé vai pela
rua lateral do antigo Pronto Socorro vocé tem outro grau de inclinagéo que é onde vocé consegue acessar para
chegar ao ultimo andar através do elevador, talvez isso tenha que ser pensado e eu gostaria que isso fosse
pensado. Se a gente aqui trabalha numa deliberacdo em definitivo, que destino nés vamos dar para aquele
imovel? Porque para aonde o departamento esta indo é digno para quem esta la, para quem vai trabalhar, para
quem vai usar o sistema, e ai a Regina ja focou, mas eu tenho uma proposta aquela regido ali ela carece de
uma unidade de atengdo primaria em saude, o equipamento ele € um equipamento publico, ele foi construido
com recursos publicos, se a vinculagao dele esta com a saude do trabalhador mais ele € um recurso publico e
ali n6és temos uma area descoberta, e é isso que eu gostaria de fazer uma proposta para a gente trabalhar isso
ai como avaliagao para possibilidade na resolugédo constar essa decisdo de transformar aquele espaco, l6gico
depois de devidamente reformado e cuidado, I6gico que ndo vamos colocar se eu ndo quero para mim ndo vou
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desejar para o outro, transformar ali numa unida ngao primaria a saude e quem sabe um centro de
especialidades, € um espago perfeito. Avaliar 2 idade de instalagdo, veja a area coberta, Santa
Terezinha, Democrata, Vale do Ypé, Mariana e p: brica, porque tem um momento de Fabrica que vai
para Esplanada e tem um momento de Fabrica vai para lugar nenhum, vocé poderia trazer uma
populacédo porque Santa Terezinha se a gente di parte de Santa Terezinha vai para Nossa Senhora
das Gracgas e a gente tiraria essa demanda de N hora Das Gragas, desafogava Nossa Senhora das
Gracgas, entdo eu gostaria e € um equipamento dois equipamentos sdo nossos, do sistema, é do
Municipio de Juiz de Fora, o Ministério ndo vai tire ali, ndo vai levar la para Brasilia, aquilo vai ficar ali,
entdo eu gostaria de deixar isso como uma prog Jeliberacdo Regina na avaliagdo de um estudo do
destino final, agora ndo podemos deixar aquilo la ido porque caso contrario vai virar foco de dengue,
vai virar foco de traficante, vai virar foco de tudo uilo que foi proposto, ai nés temos que aprazar, nés
vamos aprazar que dentro de no maximo seis me ite tenha uma avaliagdo da Secretaria, eu acho até
que seis meses é muito, nds estamos em junho € ou junho, eu estou colocando seis meses porque é

um prazo razoavel para fazer o impacto financeiro e uma série de coisas, nem sabia disso, mas dar uns seis
meses para a gente poder avaliar o destino final do imovel, se realmente ficar como deve ser ok parabéns e
vencemos mais essa, agora ndo da é para ficar fechado doutor. Com a palavra Rodrigo Almeida
(Subsecretario de Vigilancia em Saude): Eu vou falar e as vezes na minha fala a gente consegue
contemplar. Mas é muito sério isso ai, € uma preocupagao da Secretaria e na reunido que nos tivemos com a
Beth ela colocou a questdo do que vai ser nesse prédio aqui, o que sera para esse prédio, entdo eu disse que
isso seria com certeza questionado aqui por parte do Conselho, e 0 compromisso que a Secretaria colocou
para nos é o seguinte esse prédio ele é da saude ele é um prédio da Secretaria de Saude, o0 compromisso dela
enquanto manter ali uma unidade de saude seja uma UBS, agora nés temos que falar UBS, ontem foi
deliberado aqui e foi votado e vai ser publicado, tem um tramite burocratico mais a partir de agora é unidade
basica de saude e é o mais pratico realmente, foi uma proposta do Bruno na conferéncia e o Ministério da
Saude utiliza. Se ali sera uma unidade basica de salde, se ali sera um centro de especialidades médicas, isso
eu ndo tenho autonomia para colocar isso aqui, se sera o PAl, o compromisso da administragdo da Secretaria
de Saude é que aquele prédio sera definido como um 6rgédo de salude, 0 nosso encaminhamento numero 1 da
Secretaria de Saude é buscar arrumar os R$ 800.000 ou R$ 1.000.000 para que seja reformada aquela
edificagcdo, € uma edificagdo muito boa, € ampla, € um local que cabe muita coisa ali, se for uma unidade
basica de saude para aquela regido eu tenho certeza que vai ser uma unidade modelo pelo tamanho que é, se
for um centro de especialidades médicas, entdo o0 nosso compromisso enquanto administragdo é que esse
prédio ndo seja doado, por exemplo, para ser um deposito de material da educagdo ou da IMPAV ou do
DEMLURB, que seja utilizado no Sistema Unico de Salde esse é o compromisso da nossa administragéo,
temos que vincular para que no futuro ndo seja doado aquela edificagdo porque ela foi levantada com recurso
do SUS entéo ela tem que ser mantida com o recurso do SUS. Outro ponto a ser tratado &€ que nés estaremos
a partir de agora levar essa informagéo, se caso for aprovado aqui hoje essa mudanga eu vou levar essa
informagdo para Secretaria Beth e para o Prefeito, e a gente imediatamente ja vai trabalhar para que o
departamento seja alterado para Avenida dos Andradas para o Centro de Vigilancia em Saude, unica fungéo
que requer € a instalagdo da internet, do telefone, porque os equipamentos que nds temos la hoje ja séo
suficientes para que nds fagamos a mudanga, ja tem ar-condicionado, nés utilizamos hoje o ultimo andar para
alguns setores da epideme, da vigilancia, esses setores nés ja planejamos o retorno deles para os andares de
origem isso € feito de imediato, e a gente aguarda agora sé a aprovacéo para que a gente possa tomar essas
medidas e estou a disposi¢do para mais algum questionamento. Com a palavra Regina Célia (Presidente do
CMS): Entdo vocé estd me dizendo que a mudanga ela é definitiva? Com a palavra Rodrigo Almeida
(Subsecretario de Vigilancia em Saude): Hoje o recurso que nés temos dentro do Departamento de
Vigilancia em Saude do Trabalhador ele ndo da para atender ao tamanho do recurso que € necessario para
mudanga, nos temos hoje R$ 500.000 a R$ 600.000 e o recurso ndo é so para Juiz de Fora, o recuso nosso do
CEREST do departamento ele é para toda regido para que nos realizemos trabalhos dentro da macrorregido
sdo 107 municipios, entdo se hoje nds pegassemos todo recurso para reformar o prédio nds ficariamos
inviabilizados de realizar o trabalho rotineiro do departamento, entdo eu acho que essa mudanca hoje ela seria
definitiva, mas eu acho que como o prédio vai ser colocado para dentro do dmbito exclusivamente da saude
numa discusséao futura se for necessario o retorno eu acho que a gente tem que discutir novamente, eu acho
que a discussdo hoje € a mudanga do departamento para o Centro de Vigilancia em Saude, é definitivo com
uma possibilidade de uma rediscussdo. Com a palavra Jorge Ramos (Secretario Executivo): Nos
precisamos Rodrigo é dizer para os conselheiros que a gente ndo estd aqui enganando ninguém, e que essa
mudanca ela tem 99% de néo retornar ao prédio, ai € que a gente precisa pactuar porque ndo adianta a gente
sair com a sombra da duvida, vai todo mundo embora para casa “E ai por quanto tempo, seis meses, um ano,
dois anos?”, a gente ndo pode trabalhar com isso. Entdo a gente da o encaminhamento em primeira discussao
pela transferéncia em definitivo havendo realmente a possibilidade, estd muito na moda emenda parlamentar e
eu ndo sei aonde é que eles vao arrumar tanto dinheiro porque ndo da para ficar com essa sombra, entdo é
preciso dizer ao plenario que a gente esta aprovando aqui em primeira discussdo em carater definitivo a
mudanga do Departamento de Vigilancia em Saude do Trabalhador para Avenida dos Andradas no prédio da
Vigilancia em Saude, ai quando a gente coloca essa situagdo em definitiva ai nds vamos ter que fazer uma
discussdo para a ocupagdo, entdo eu ja estou colocando e os encaminhamentos estdo escrito ali, e ai na
resolugdo a gente vai vincular que a destinagdo do imoével hoje ocupado pelo Departamento de Saude do
Trabalhador sera exclusivamente para a saude ao sistema publico de saude, porque se eu falo saude ele pode
colocar uma empresa privada 1a, entdo fica vinculado e ai a gente ja fecha essa questdo com relagéo, e
realmente a gente precisa trabalhar essa logica de fazer dali uma unidade talvez de atencédo primaria, levar o
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PAIl. Mas Miriam eu quero te fazer uma cobranca na a na pauta, mas nés precisamos Regina, Saude do
Trabalhador Santana, ai nés temos que chame 3 5s, a CIST nao pode ficar parada, isso esta me
preocupando porque nés vamos ser cobrados col a isso, e ai é que eu quero fazer outra provocagao
porque esta na moda provocar, é que quando a C | vem para dentro do Conselho Municipal de Saude
o regimento do Conselho precisa contemplar a ele ndo contempla a CIST, entdo nés temos um
problema para resolver, € Comisséo Intersetorial do Trabalhador e todo mundo sabe, todo mundo é
esperto aqui. Entdo eu posso fazer os encami 5 Regina para ficar claro? O tempo em primeira
discussdo em carater definitivo, destino do im¢ de seis meses a Secretaria vai encaminhar ao
Conselho a destinagdo do imdvel, terceiro fica vin lestinagdo do imével especificamente, eu gostei de
ouvir um negocio hoje, ndo se fala mais SUS, néc o fala isso vai rolar por ai, Sistema Unico de Satide
é Sistema Nacional de Saude, comece a pensa itd vindo um negdcio por ai, Sistema Nacional de
Saude porque o SUS é nacional. E sera que ele ¢ 'smo? Entdo avaliar a possibilidade e a previsao de
data de mudanga. Tem quando vocés mudam? A agora ja esta aprovado. Pode ser 60 dias? Com a

palavra Rodrigo Almeida (Subsecretario de Vigilancia em Saude): Prazo de 60 dias para mudanga a partir
da data de hoje. Com a palavra Regina Célia (Presidente do CMS): Isso ndo pode deixar de ser registrado
pela nossa fotégrafa, entdo quem concordar com essa mudanga do Departamento de Saude do Trabalhador
para o prédio onde era a Vigilancia e ali funciona um CAPS atras, quem concordar favor levantar o cracha.
Contrarios 1, abstengdes: aprovado com um contrario, ndo teve abstencéo. Entdo nés autorizamos, e agora a
gente vai passar para o fluxo de notificagdo do cancer relacionado ao trabalho. Com a palavra Rodrigo
Almeida (Subsecretario de Vigilancia em Saude): Dando seguimento a pauta, nés vamos apresentar aqui a
Miriam e a equipe, e juntos estaremos apresentando o fluxo de notificagdo de cancer relacionado ao trabalho.
Essa apresentacao eu vou s6 fazer um breve historico aqui, em abril de 2016 nds fizemos um seminario de
cancer relacionado ao trabalho e nesse seminario ficou tratado do compromisso da gestdo em apresentar um
fluxo que vai ser apresentado aqui agora, assim que a Miriam assumiu o departamento a gente tentou buscar
tudo aquilo que a gente estava devendo e que era compromisso e que ndo estava sendo executado, e o
departamento hoje ele esta passando por uma reestrutura e nés verificamos que estamos indo até além do que
a gente imaginou da nossa programacao das melhorias, a gente imaginou de repente que essa mudanga s6
poderia acontecer em 2018 e a gente ja vai conseguir fazer ela agora em 2017, a gente fica feliz inclusive
agradecer ao Conselho, a Mesa, a todos vocés e a equipe que esta aqui presente até agora, e esse
compromisso nosso de estar mantendo sempre tudo aquilo que foi tratado e que foi determinado o
departamento realizar o cumprimento, entdo a Miriam vai apresentar e nés tivemos um curso também em
dezembro com 11 municipios, Juiz de Fora e mais 11 municipios, e esse curso também tem a ver com a
apresentacao desse fluxo estabelecimento desse fluxo, e esse momento é um avango para Juiz de Fora para o
nosso servigo porque foi tratado nesse seminario e nés vamos cumprir mais uma meta, parabéns para a nossa
equipe que conseguiu executar, parabéns para Miriam, e obrigado a todos ai pela aprovagao anterior, obrigado.
Com a palavra Miriam Monteiro (DVISAT): E muito importante esse trabalho que nds vamos apresentar
agora, porque essa questao da notificagdo do cancer é uma orientagdo do Ministério da Saude e Juiz de Fora
nao vem fazendo. E como que vocé sabe de que essas pessoas estdo adoecendo e por que essas doengas
estdo aparecendo se vocé nao notifica, se vocé ndo faz o nexo, se vocé ndo conhece? Por que esse motivo?
Como é que vocé vai fazer uma vigilancia numa empresa se vocé ndo tem esse conhecimento? Entdo esse
trabalho aqui ele € uma resposta do curso que o Rodrigo acabou de falar que foi realizado em dezembro de
2016 e que participaram 11 municipios, o Jorge participou também como conselheiro, a Regina, tem uma turma
aqui que participou, e dentre algumas questdes que ficaram como compromisso para o Municipio de Juiz de
Fora como CEREST e como Departamento de Vigilancia em Saude do Trabalhador, um deles é a gente criar o
fluxo de notificagdo do cancer relacionado ao trabalho, e também depois o Jorge vai falar que o recurso que
veio do Ministério da Saude para realizagao desse trabalho em Juiz de Fora no CEREST é um cumprimento de
compra de equipamentos computadores e impressoras para esses 11 municipios, o Jorge esta dizendo que eu
ja posso falar entdo ja foram comprados os 11 computadores e as 11 impressoras, as impressoras estdo
guardadas aqui dentro e os computadores foram para Subsecretaria de Tecnologia da Informagdo para poder
colocar conforme orientagao da Prefeitura, e o patriménio que precisa ser também identificado e a gente fazer
depois a entrega para esses demais municipios, e com certeza quando acontecer esse momento nos temos o
prazer de receber o Conselho junto conosco. Entdo sdo duas coisas que a gente estd encaminhando, e em
breve a gente ja vai comegar a pensar a data dessa reunido com esses municipios, eu nao sei de cabega aqui
quais sdo mais sdo municipios aqui da regido. Agora quanto ao fluxo de notificacdo do cancer relacionado ao
trabalho eu trouxe s6 uma questdo aqui para vocés pensarem, de como que € o cancer e a exposigao
ocupacional. Eu trouxe dois paragrafos s6 para vocés refletirem: “Segundo as estimativas da Organizagao
Internacional do Trabalho, aproximadamente 440 mil pessoas morreram no mundo em 2005 como
consequéncia da exposicdo a substancias perigosas no trabalho”, entdo as pessoas as vezes trabalham na
area rural e lida com agrotéxicos, ai daqui a 20 anos ela tem um cancer e ela ndo sabe que foi por causa
daquele produto daquela substancia que ele lidou, € um exemplo que eu estou dando, “Mais de 70% dessa
cifra, ou seja, aproximadamente 315 mil pessoas, morreram de cancer relacionado ao trabalho”, isso é porque
tem notificagdo. E aqueles que ndo foram notificados? Ou seja, € muito maior o numero de pessoas que
morrem de cancer relacionado ao trabalho, uma proporgéo significativa dos casos de cancer decorrente do
trabalho teve como causa a exposi¢gdo ao amianto, € uma coisa que todo mundo ai as vezes até tem nas suas
casas as telhas. E quem faz isso? Esse trabalhador e muitos ja morreram por causa desse amianto, entdo eu
trouxe mais para refletir, essa informagédo é da OIT da EUROGIP de 2010, pode ter um dado muito mais
avancado hoje, mas o que eu trouxe hoje que eu obtive essa informacédo é essa. Como que nés chegamos
entdo nessa etapa? Como eu disse aqui 0 nosso compromisso assumido no curso que foi realizado em
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dezembro, ndés assumimos a geréncia em janeirc e a equipe ali o Dr. Ricardo e a Valéria, que sao
profissionais antigos me trouxeram essa demand: 4 ficamos com o compromisso de pensar no fluxo de
cancer relacionado ao trabalho”. Entdo o que nos Realizamos uma reunido com a ASCOMCER que é
o hospital que faz o tratamento de cancer aqui, e 3 a ASCOMCER e o Oncoldgico, mas para a gente
comegar ndés temos que pensar devagar, entdo nos uma parceria com a ASCOMCER que é um
hospital que abriu a porta para nds através da en driana, inclusive eu quero justificar a auséncia dela
aqui porque ela é professora a noite numa fac ndo pbdde estar presente porque ela também foi
convidada para essa reunido, entdo nés reunimos comegamos a pensar nos encaminhamentos e nas
orientagdes necessarias de como fazer esse flu; sa reunido noés tivemos varias duvidas, entdao nés
pensamos em trazer uma profissional de fora que versidade Estadual do Rio de Janeiro a Dr? Fatima,
porque ela é especialista nessa area e ela ftr na universidade com essa pesquisa de cancer
relacionado ao trabalho, convidamos e ela veio c yrazer porque ela € uma pesquisadora nessa area,
inclusive ndo cobrou para vir fazer essa capacita nés, a gente so6 teve que o carro levar e buscar. E

essa reunido entdo teve um primeiro momento no dia que ela esteve aqui com os profissionais la do
departamento do CEREST e um segundo momento com os profissionais da ASCOMCER, la no CEREST foram
todos da equipe que participou, todos os profissionais inclusive administrativo todo mundo participou, la na
ASCOMCER foi por nés pelo DVISAT foi eu, o Dr. Ricardo que esta aqui, a Isaura enfermeira que nao esta aqui
hoje também porque esta de férias, mas é a pessoa que inclusive vai ajudar a fazer esse nexo ai junto com a
enfermeira da ASCOMCER, a Rita pelo DVISAT, e na ASCOMCER a enfermeira Adriana, o Ricardo que é
técnico de seguranca do trabalho, e nesse dia s6 estava ela porque tem mais uma pessoa la da ASCOMCER
também que vai ajudar nesse processo do RH deles, ai tem a foto para vocés verem la no nosso departamento
a Dr? Fatima é aquela que esta no meio ali em frente as garrafas e a nossa equipe, foi a capacitagdo da nossa
equipe, ai é so foto ilustrativa para vocés verem que a gente esta empenhado nesse propésito ali no DVISAT, e
ai a reunido na ASCOMCER, a Isaura aquela primeira a enfermeira nossa |a do departamento, a Adriana a
segunda de calga branca, a Dr? Fatima no meio, eu, a Rita e o Ricardo, e o Dr. Ricardo estava também mais na
hora da foto ele ndo apareceu mais ele estava conosco também, foi no final e o Dr. Ricardo tinha um
compromisso e ndo pode ficar e a gente bateu a foto depois, entdo sdo os registros para vocés que foi um
processo desde margo para a gente montar esse fluxo, entdo nesse dia a gente conseguiu montar um fluxo e
que eu vou passar aqui agora para vocés. Sé para dizer, qual é o objetivo entdo de fazer o fluxo de notificagéo
do cancer relacionado ao trabalho? Realizar a investigagao dos casos de cancer com suspeita e relagdo com o
trabalho, para estabelecimento de nexo epidemioldgico; estabelecer fluxo entre o departamento o CEREST e a
ASCOMCER e oportunamente com os demais hospitais do municipio, e depois que a gente tiver tudo
funcionando perfeitamente porque no inicio pode ter alguma alteragdo do que a gente esta propondo, nés
vamos buscar também a parceria com o Hospital Oncolégico, e a gente precisa também notificar esses casos
no SINAN que é o Sistema Nacional de Agravos e Notificagbes do Ministério da Saude, porque assim o préprio
Ministério da Saude nds aqui enquanto gestdo teremos informacdes e estatisticas de quais sdo os maiores
casos de cancer relacionado ao trabalho, quais sdo as empresas, quais sdo os tipos de trabalho que esta
provocando isso, por isso que a gente precisa ter essa notificagdo que o sistema vai registrar; pactuar metas
para o territorio no tocante a identificacdo de casos e ampliagdo da notificagéo, ou seja, nds temos que depois
que Juiz de Fora comegar a funcionar pensar como que vai ser esse trabalho nos municipios que nés somos
referéncia aqui do CEREST Juiz de Fora; e identificar as atividades produtivas e as empresas, que utilizam
produtos cancerigenos em qualquer fase do processo produtivo, porque ai quando vocé vé o trabalhador
“Onde vocé trabalhava?” ai vocé vai saber a empresa dele, ai n6s temos que fazer a vigilancia nessas
empresas, veja como o trabalho é amplo. Os parceiros entdo, a ASCOMCER e o nosso departamento a
Subsecretaria de Vigilancia, e o DVISAT/CEREST. E a metodologia. Como que entdo nds pensamos essa
metodologia? Primeiro nés vamos inserir o histérico ocupacional no instrumento de admissdo de enfermagem
na ASCOMCER, eles tem uma ficha la, chegou o usuario a primeira coisa que ele faz € uma ficha na recepgao
e nado tinha esse campo da ocupacgéo dele para a gente saber em qué ele ja trabalhou, entdo essa informagéo
vai ser inserida na ficha, inclusive Jorge isso foi pactuado aqui no Conselho as metas que a gente tem que
incluir no campo ocupagéao, € uma meta que nés também temos que cumprir com o Estado de Minas, depois a
gente vai priorizar os tipos de cancer de cabega e pescoco, leucemia, pulmao e mesotelioma, porque séo
milhares de tipo de cancer, mas esses aqui nés vamos pensar nesses aqui futuramente podemos pensar em
outros tipos de cancer porque nido é simples vocé fazer nexo de um cancer relacionado ao trabalho, o Dr.
Ricardo é médico e sabe que precisa ter um histérico e conhecer até em que tipo de atividade aquela pessoa
trabalhou ha 20 anos atras, porque pode ser que o cancer dela ndo € da ocupagao atual, pode ser de uma
ocupacgao dela anterior porque o cancer ele demora aparecer, entdo € um processo muito lento, entdo tem que
ter um cuidado muito grande dos profissionais que véao trabalhar com isso, entdo vai ter uma anamnese eu vou
resumir aqui e vai ter uma reunido mensal com a enfermeira da ASCOMCER e a nossa enfermeira la do
departamento, juntamente com o Dr. Ricardo que é o médico que esta se disponibilizando a fazer esse trabalho
junto com a gente 134, para poder fechar esse nexo e a gente notificar os casos que aparecerem, eu resumi aqui
mais ou menos. E em caso de necessidade de maiores informagdes sobre o histérico ocupacional ou em caso
de eleicdo para busca ativa daqueles pacientes em condigbes de locomogao, estes serdo convidados para
comparecer ao departamento, ai o acolhimento supervisdo da Valéria junto com os profissionais que fazem o
acolhimento, assistentes sociais, psicélogos, vao abordar melhor esse usuario e até perguntar se ele tem
pessoas |a no ambiente de trabalho dele que também pode estar exposto a essas substancias e vir a ter algum
risco também, quer dizer € mais um caso de busca ativa que a gente estd pensando em trazer e discutir, e
essa busca ativa sera investigado se ele conhece trabalhadores com cancer, quais serdo os convidados para
comparecerem para consulta porque a gente vai convidar ele ou ndo, entdo € um trabalho que é bastante
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intenso no processo de notificagdo do cancer. | 50 em que o suporte técnico dos textos nao for
suficiente porque nés temos que estudar livros ¢ 5 xplicacdo daqueles canceres que eu falei, aqueles
tipos de cancer, como que é essa relagdo o médic dar com a literatura que ele tem, a enfermeira, mais
os diagnosticos de exames que vao ser solicitado: lle paciente e a conversa a entrevista, além disso, a
gente vai ter um suporte da UERJ no Telessaude >actuamos com a Universidade Estadual do Rio de
Janeiro, porque quando a gente tiver duvida e ¢ onais tiverem duvidas nés vamos entdo fazer um
contato |a para eles ajudarem a gente nesse ney porque as vezes vai ter casos que a gente vai ter
duvidas e para ndo errar a gente vai buscar inforr pesquisadores através desse Telessaude da UERJ.
E os casos de cancer relacionado ao trabalho resi a do municipio de Juiz de Fora serao notificados no
SINAN por nés aqui. Por qué? Os municipios eles alta complexidade. Para onde essas pessoas vém?
Para Juiz de Fora, entéo eles vao ter o endereco ¢ ) municipio, mas a notificagdo em Juiz de Fora, isso
faz parte da metodologia. O Comité Regional que € uma coisa que ndés vamos precisar cumprir mais
para frente e eu preciso do Conselho nisso ai, po como compromisso nosso aqui do CEREST criar o

Comité Regional de Investigagcdo do Cancer Relacionado ao Trabalho entre os municipios aqui que s&o
referéncia do nosso CEREST, entdo Jorge eu até quero para comegar com esses 11 municipios, entdo é uma
ideia que eu estou pensando e quero conversar com vocés aqui do Conselho Regina, para a gente pensar
quando for entregar esses computadores a gente ja pensar em criar esse comité, entdo é o fluxo da
metodologia, mas sdo compromissos que nés do CEREST precisamos cumprir e nds temos que fazer isso em
parceria com o Conselho, entdo essa € a uUnica coisa aqui que ainda tem que ser feita porque o restante a
gente ja esta fechado. E por que esta trazendo isso para o Conselho? Porque no curso em dezembro ficou
também pactuado que quando a gente fizesse esse fluxo deveriamos apresentar ao Conselho Municipal de
Saude de Juiz de Fora para aprovagéo, ali s6 estd o desenho do que eu li para vocés ali da metodologia eu
entreguei aqui para o Conselho e quem tiver também interesse de olhar, o projeto veio Jorge eu mandei o
projeto todo depois para ca também, entdo ali € o desenho do que eu acabei de falar e depois vocés podem
ver com calma, olhar com calma, preenchimento do formulario na admissao do usuario. E um caso alerta? Os
profissionais de la ja estdo treinados para isso, se ndo tudo bem vai la e continua o tratamento dele normal, se
sim ai tem que passar por todo esse processo aqui da setinha, € o que eu falei para vocés agora o fluxo é
esse, e é isso ai muito obrigada e conto com vocés nesse processo ai de ajuda e de divulgagdo do nosso
trabalho, eu espero a aprovagdo para a gente comegar a fazer o fluxo porque ja tem usuario internado na
ASCOMCER esperando, obrigada. Com a palavra Regina Célia (Presidente do CMS): Essa proposta a gente
discutiu e ndés fizemos um simpdsio e o tema era cancer no trabalho, entdo foi muito bom, muito rico, e
realmente no curso foi colocado que até a pessoa que nao trabalha que é do lar ela pode vir a adquirir um
cancer do lar, quem trabalha em pedreira por causa do p6 de pedra, carvao, entdo varias coisas foram abordas
la. Com a palavra Jorge Ramos (Secretario Executivo): A questdo dos computadores, as impressoras estdo
aqui nés tivemos esse cuidado de nao deixar, e ai tem 0 segundo momento que é o termo de cessao porque
eles estdo sendo patrimoniados, eles foram comprados com recursos ainda remanescentes da Conferéncia de
Saude do Trabalhador e ai vocé tem que encaminhar isso aos municipios e ai tem que fazer, patrimoniou ai
agora vocé faz um termo de cessao aos municipios e ai esse termo de cessao ele é assinado pelo Prefeito do
municipio, € isso que a gente precisa construir mais a frente e tdo logo eles, eu vou pedir para entregar aqui
para ficar guardado mais isso aqui ndo vai virar estoque, a gente depende da PGM inclusive, patrimoniado eu
acredito que ja foram porque demorar dois meses para patrimoniar 12 computadores, agora o termo de cessao
e agendar com o Prefeito porque o termo de cessdo tem que ser assinado pelo Prefeito, pode até fazer como o
Estado fez quando nos doou um computador foi tudo assinado pelo Prefeito e foi dado uma procuragdo um
documento autorizando alguém a receber. Com a palavra Miriam Monteiro (DVISAT): A ideia mesmo é a
gente nesse evento da entrega dos computadores também falar um pouco da importdncia da saude do
trabalhador para esses municipios e criar esse comité que eu falei aqui que € o ultimo item da metodologia,
entdo seria um dia claro com os Prefeitos mais também a gente convidar a referéncia técnica da saude do
trabalhador desses 11 municipios para a gente poder trabalhar um pouco essa tematica com eles também e
criar esse comité, entdo a ideia é essa, mas a proposta aqui hoje é apresentar esse fluxo e colocar em votagao
Regina. Com a palavra Regina Célia (Presidente do CMS): Entdo eu vou colocar em votagdo, eu acho que
aqui ninguém vai discordar € uma coisa que a gente quer muito, queriamos nés que isso ndo acontecesse,
mas infelizmente acontece e quando acontece se € uma doencga ocupacional ai entra |a, hoje nés discutimos o
tempo todo sobre isso, se € uma doenga ocupacional com certeza ele vai receber por isso também, hoje o
assunto é esse, entdo quem concordar com isso favor levantar o cracha. Contrarios, abstengdes: aprovado por
unanimidade Jorge, muito obrigada. Eu ndo posso deixar de agradecer porque a Miriam ja tem cinco meses
que ela esta la no departamento, ela entrou e é aquilo que eu falei la ela entrou de frente para o departamento,
uma salva de palmas para ela. Secretaria Executiva do Conselho Municipal de Saude/Juiz de Fora.
Transcrigao: Vanessa Souza de Castro.



